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Dnipropetrovsk State Medical Academy
У роботі надано аналіз анонімного анкетування 344 респондентів студентів старших курсів медичного факультету,
інтернів та лікарів для визначення  якості регулярної самостійної теоретичної професійної підготовки. Доведено, що
більшість студентів та лікарів не мають “звички” до самостійної теоретичної професійної підготовки, що відображає
низьку мотивацію до якісного навчання. Головним засобом самостійної професійної освіти для студентів та інтернів є
інтернет (48,5 %), і тільки 25 % респондентів користуються з цією метою друкованою фаховою літературою.
The analysis of anonymous questionnaire of 344 respondents – senior students of medical academy, interns and doctors was
performed in the research with the goal of determining of the quality of regular self-performed theoretical professional education.
It was shown that most of the students and doctors do not have “habit” of self-performed theoretical professional education, which
reflects low motivation to high-quality education. The main source for self-performed professional education for students and
interns is internet (48,5 %), and only 25 % of the respondents use printed specialized literature for this goal.
Вступ. Освіта є результатом навчання, тому ре-
форма вищої освіти, яка розпочалась в Україні, спря-
мована, насамперед, на зміну у дидактичному (на-
вчальному) процесі. Але виникає питання, яка роль в
цій реформі належить головному об’єкту педагогіки
– студенту, роль “глини” або “каталізатора” навчаль-
ного процесу? Це не риторичне запитання, оскільки
процес навчання є специфічно організованим взаємо-
дійством, при якому відбувається передача теоре-
тичних знань та практичних навичок від викладача
студенту з метою формування останнього як осві-
ченої людини.
Суть дидактичного процесу, на наш погляд, дос-
татньою мірою висловлює така формула (В. П. Без-
палько):
 ДП=М+Аф+Ак, де
ДП – дидактичний процес, М – мотивація студен-
та до навчання, Аф – алгоритм функціонування (на-
вчально-пізнавальна діяльність студента), Ак – ал-
горитм керівництва (діяльність викладача по керів-
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ництву навчанням), яка демонструє, що мотивація
студента до навчання є атрибутною складовою якіс-
ної освіти. Однією з ознак, що дозволяє оцінити мо-
тивацію студентів до якісного навчання, можна вва-
жати наполегливість у самостійній позааудиторній
роботі. Таким чином, визначення мотиваційних зу-
силь до навчання є актуальним аспектом у галузі
психології та прикладної педагогіки [1–4].
Метою даної роботи було оцінити якість самостійної
позааудиторної роботи у процесі підготовки медич-
ного фахівця.
Основна частина. Нами проведено анкетування
367 респондентів, з яких 190 студентів п’ятого та 140
– шостого курсів медичного факультету бюджетної
та контрактної форми навчання, 14 інтернів-педіатрів,
а також 23 лікарі-інфекціоністи.
Анкету було розроблено власноруч авторами дос-
лідження. Вона містила такі відомості про респон-
дента, як вік, стать, курс навчання (фах спеціаліста)
та запитання: орієнтир у виборі професії лікаря; назва
фахової книги, яку читає або прочитав за останній
місяць; назву фахової журнальної статті, яку читає
або прочитав за останній місяць; фаховий сайт(и),
яким користується респондент; знання іноземної
мови; яку лікарську спеціальність обрано; оцінка вик-
ладання та організації навчального процесу на ка-
федрі (незадовільно, задовільно, добре, відмінно).
Анкетування відбувалось анонімно, виключно се-
ред громадян України на добровільних умовах. Се-
ред студентів анкетування проводилось тільки по
закінченню навчання на кафедрі та отримання сту-
дентом залікової оцінки.
Результати анкетування показали, що в гендерно-
му аспекті серед респондентів переважали жінки
(3,3:1), а середній вік з числа студентів та інтернів
становив 23 роки, серед лікарів-інфекціоністів – 47
років.
Аналіз відповідей показав, що пріоритетом в об-
ранні професії лікаря для більшості респондентів був
соціальний статус професії (табл. 1).
Таблиця 1. Мотиви, що вплинули на професійну орієнтацію
Причому 66,8 % студентів V курсу та 80 % студентів
VІ курсу медичного факультету вже визначились з об-
раним профілем (спеціалізацією) майбутньої роботи.
Отримані факти вказують на те, що у нашому
суспільстві, попре все, серед молоді, яка прагне до от-
римання вищої освіти, домінують моральні цінності та
соціальна значимість майбутньої професії. Визначеність
з фахом майбутньої лікарської професії у переважної
більшості респондентів в поєднанні з соціальною спря-
мованістю професійної орієнтації дає всі підстави очіку-
вати відповідальне ставлення до навчання.
Визначення реального ставлення студента до на-
вчання, як єдиного шляху досягнення головної мети
– отримання якісної освіти, яка гарантує соціальні пер-
спективи і професійну здатність, на наш погляд, мож-
ливо через призму “звички” до читання додаткової
літератури у вільний час. Причому ми не враховува-
ли читання підручника або навчального посібника з
дисципліни в період навчання на кафедрі. Тому в ан-
кетах було зроблено наголос на конкретні посилання
щодо книги, журнальної статті та спеціалізованих
медичних сайтів, які базуються на принципах дока-
зовості, а також знання іноземної мови. Результати
опитування в цьому ракурсі, на жаль, не виправдали
сподівань щодо наполегливості в самостійній освіті,
як з боку студентів та інтернів, так і “кваліфікова-
них” лікарів (табл. 2).
Так, 75 % респондентів із загального числа опита-
них не мають навичок щодо регулярного читання
книг. Особливо невтішним є той факт, що тільки
Таблиця 2. Показники професійної самоосвіти





Студенти 5 курсу (190) 138 (72,6 %) 15 (7,9 %) 25 (13,2 %) 12 (6,3 %) 
Студенти 6 курсу (140) 74 (52,8 %) 33 (23,6 %) 13 (9,3 %) 20 (14,3 %) 
Лікарі-інтерни (14) 5 (35,7 %) 3 (21,4 %) 5 (35,7 %) 1  (7,2 %) 
Разом: 344 217 (63,1 %) 51 (14,8 %) 43 (12,5 %) 33 (9,6 %) 
 
Прочитано за попередній місяць 
Контингент респондентів 





Студенти 5 курсу (190) 48 (25,3 %) 7 (3,7 %) 112 (58,9 %) 58 (30,5 %) 
Студенти 6 курсу (140) 30 (21,4 %) 9 (4,3 %) 48 (34,3 %) 45 (32,1 %) 
Лікарі-інтерни (14) 1 (7,1 %) 2 (14,2 %) 6 (42,9 %) 5 (35,7 %) 
Лікарі-інфекціоністи (23) 9  (39,1 %) 7  (30,4 %) 1  (4,3 %) 3 (13,0 %) 
Разом: 367  88 (23,9 %) 25 (6,8 %) 167 (45,5 %) 111 (30,2 %) 
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Таблиця 3. Оцінка викладання та організації навчального процесу на кафедрі
Контингент респондентів Незадовільно Задовільно Добре Відмінно 
Студенти 5 курсу (190) 0 19 (10,0 %) 75 (39,5 %) 96 (50,5 %) 
Студенти 6 курсу (140) 0 12 (8,6 %) 74 (52,8 %) 54 (38,6 %) 
Лікарі-інтерни (14) 0 7 (50,0 %) 6 (42,9 %) 1  (7,1 %) 
Разом:   344  0 38 (11,0 %) 155 (45,1 %) 151 (43,9 %) 
 Таким чином, за результатами нашого досліджен-
ня можна зробити висновок, що студенти V та VI
курсів медичного факультету, а також лікарі-інтерни
та лікарі не мають “звички” до самостійної теоре-
тичної професійної підготовки, що відображає низьку
мотивацію до якісного навчання. Підвищення моти-
вації до якісного навчання, на нашу думку, можливо
за рахунок таких заходів: по-перше, дотримання пла-
ну навчальної дисципліни; по-друге, ерудицією і пе-
дагогічною майстерністю викладача; по-трете, об-
міном студентів між вітчизняними та іноземними
вищими медичними навчальними закладами, що є
більш доступним в умовах кредитно-модульної сис-
теми навчання. Вирішення недоліків в організації са-
мостійної теоретичної професійної підготовки є сут-
тєвим резервом підвищення ефективності навчаль-
ного процесу і покращення якості освіти.
Висновки: 1. Студенти V та VI курсів медично-
го факультету, а також лікарі-інтерни та лікарі недо-
статньо приділяють уваги регулярній самостійній
позааудиторній професійній підготовці.
2. Головним засобом самостійної професійної осві-
ти для студентів та інтернів є електронні засоби інфор-
мації (48,5 %), тоді як друкованою фаховою літера-
турою користується не більш 25 % респондентів.
3. Здібність студента та лікаря до безперервної само-
стійної теоретичної професійної підготовки слід розгля-
дати як навичку, що відображає кваліфікацію фахівця.
близько 10 % лікарів-інтернів читають фахові книги з
медицини. Поясненням щодо причин відсутності
“звички читати” книги з боку студентів та лікарів
зводилось, насамперед, до “недостатності” часу,
великої вартості книг та швидкої втрати з часом ак-
туальності наданої інформації, а також використання
інтернет-ресурсів. Ще більш драматично виглядає
відсутність “звички” регулярно читати фахові видан-
ня майже у всіх респондентів (93 %). Перешкодами
до використання періодичної фахової літератури в
якості професійної самоосвіти, згідно з думкою
більшості студентів та лікарів, були майже ті ж самі
причини: недостатність часу для відвідування бібліо-
теки та роботи в читальному залі, а також вартісна
підписка на журнали та використання інтернет-ре-
сурсів. Відносно більша кількість читання періодич-
ної фахової літератури “кваліфікованими” лікарями по-
яснюється активністю фармацевтичних компаній та
фірм, які розповсюджують дані щодо власної про-
дукції шляхом безкоштовного надання медичних
журналів, в яких міститься корпоративна інформа-
ція. Психологи в галузі педагогіки відмічають вкрай
важливе значення звички щодо регулярного читання
літератури, як головного засобу формування твор-
чих та професійних здібностей людини. Процес чи-
тання з точки зору нейрофізіології є великою інтелек-
туальною роботою, внаслідок якої у нашому мозку
виникають нові асоціативні зв’язки, розвивається воля
та пам’ять, а також формуються основи суто людсь-
ких понять, наприклад, моралі. Як зазначалось вище,
однією з головних об’єктивних причин, що обумов-
люють зниження інтересу студентів до використан-
ня книг та журналів в якості засобів самоосвіти, є
існування інтернет-ресурсів. В підтвердження цьо-
му є той факт, що кількість студентів та інтернів, що
використовують інтернет, в 10 разів вище, ніж серед
“кваліфікованих” лікарів. Але незважаючи на цей
факт, кількість студентів та інтернів, які використо-
вують інтернет з метою професійної самоосвіти, до-
сить мала і складає менше 50 %. Аналіз “якості”
вказаних студентами медичних сайтів, якими вони
користуються для професійної самоосвіти, показав,
що усі вони були російськомовними і досить часто не
відповідали принципам доказової медицини. Також в
жодному випадку респондентами не була вказана іно-
земна література або іноземний сайт, що, ймовірно,
пов’язано з низьким рівнем вільного володіння євро-
пейськими іноземними мовами серед студентів і
інтернів.
Виявилось, що причини низької активності студентів
та лікарів-інтернів щодо самостійної професійної по-
зааудиторної роботи не пов’язані з недоліками в іншій
складовій дидактичного процесу (ДП) – алгоритму
керівництва (Ак), тобто організації навчально-мето-
дичного процесу. Про це свідчать результати опиту-
вання, де близько 90 % студентів та лікарів-інтернів
оцінили організацію навчально-методичного проце-
су на кафедрі як добру або відмінну (табл. 3).
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